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自閉スペクトラム症幼児の母親を対象としたストレスコーピングの違いによるペアレント・プログラムの効果
Ⅰ．問題と目的
　自閉スペクトラム症幼児の保護者の育児ストレスは健
常児の保護者のそれと比較して高いことは周知の事実で
ある（北川ら，1995）。そして保護者，とりわけ母親の
支援の内容や方法は，単に自閉スペクトラム症幼児の母
親であるというだけで決められるものではなく，家族状
況，ストレス，育児不安，ストレス対処力（ストレスコー
ピング），性格などを勘案しておこなわれるべきであろ
う。保護者支援の中でも，近年「ペアレント・トレーニ
ング」（以下 PT）は「親は子の最良の教育者」として
養育技術を習得させるものとして，これまでにわが国で
も多数実践がなされ，その有効性が報告されている（水
内ら，2007）。またより最近では，応用行動分析など行
動分析学の基本に則って行動の仕方を把握し取り組みを
進めていく PT は，実際の現場の保育士や指導員が実施
するのは容易ではないため，PT に参加する前段階とし
ての最低限の内容を習得するとよいという観点のもと，
「ペアレント・プログラム」（以下 PP）という名称にて，
一般の保育士や福祉事業所の職員の普及用プログラムの
開発・実施がなされている。これは，基本的には①行動
で考える，②（叱って対応するのではなく，適応行動が
できたことを）誉めて対応する，③孤立している母親に
仲間を見つける，という 3 つのコンポーネントからな
り，適用が PT よりも容易であり，また母親の抑うつ傾
向や養育態度にプラスの変容があることが報告されてい
る（辻井ら，2013）。
　しかし従来の PT や最近の PP では，子どもの障害や
年齢，問題行動の様相には配慮されているものの，そも
そも母親自身の特性に十分に配慮したものにはなってい
ない。また PT も PP も，もともと対象を「母親」（A
子ちゃんママ）ととらえ，その「子ども」（A 子ちゃん）
と向き合うための養育技術の習得のみを目的としている
が，そもそもその前段階である，まずは母親（A 子ちゃ
んママ）ではなく「X さん」（以下母親と区別して X さ
んとする）というひとりの女性自身の特性（性格やスト
レスコーピングなど）を自覚化したり，その上で支援を
拡充したりするようなアプローチも必要ではないかと考
える。
　ストレスコーピングには個人差があり，同じストレッ
サーの要因があっても，それが耐え難いストレスになる
人と，ならない人に分かれる。母親が，自分自身のスト
レスの種類や対処傾向を知ったり，認知のパターンや性
格傾向を知ったりすることは，育児ストレスの軽減につ
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ながるのではないかと考える。
　さらには，小集団の PT に加えて，個別相談を組み合
わせた「ていねいな」PT や PP であることが求められ
ると考える。学齢期の子どもを持つ母親を対象とした
PT については，個別相談を組み入れた実践の有効性に
ついて報告がある（水内・阿部，2012）。しかし，子ど
もの障害告知によって精神的に最も辛いとされる幼児期
の子どもを持つ母親においても，求められる方法ではな
いかと考える。
　以上のことから，本研究では，上記の課題を踏まえた
自閉スペクトラム症幼児の母親を対象とした「女性志向
型　ペアレント・プログラム（woman-oriented parent 
program: 以下，単にプログラムとする）」を開発・実
施し，女性の特性，特にストレスコーピングの違いによ
る効果を検証する。
Ⅱ．方法
1．対象
　対象者は Z 県内の児童発達支援センターに通所する，
自閉スペクトラム症（広汎性発達障害）のある幼児を
持つ母親である。センターの保育士から募集をかけても
らい，参加を希望した 8 名を対象とした。対象者のプロ
フィールを表 1 に示す。
2．対象者のストレスコーピング
　今回の研究の目的のひとつは，ストレスコーピングの
違いが本プログラムの効果に作用するかどうかを検討す
ることにある。セッション（以下 # とする）3 において
ラザルス式ストレスコーピングインベントリー（SCI）
を実施した。これは，直近 2 週間ほどで，自分にとって
大きなストレスとなった出来事を想起し，それについて
質問項目に回答することで，どのようなストレスの対処
法を持っているかを把握するものである。回答にあたっ
ては，漠然としたストレス事案ではなく，自閉スペクト
ラム症幼児を持つことに関するストレスに限定して想起
してもらい，SCI に回答を求めた。SCI では，大きくは
Em 指向型（情動中心型）と Co 指向型（問題解決型），
より詳細には 8 つのストレスコーピングの状況を知る
ことができる。一般に，Co > Em の者は問題に対して
チャレンジする傾向や積極性があるとされ，反対に Co 
< Em の者は問題からの圧力に耐えられないため情動の
軽減を図る傾向や消極性があるとされる。今回の対象者
は，SCI の結果，Co > Em が 4 名，Co < Em が 4 名であっ
た。
3．プログラム
　Z 県内の児童発達支援センターの談話室を会場に，臨
床発達心理士 1 名 (MT)，保育士 2 名と特別支援教育を
専攻する学生 2 名（ST）をスタッフとして実施した。
また，参加者 8 名を，それぞれのことをよく知る保育士
により，4 名ずつの２つのグループに分けた。
　プログラムは，200X 年 12 月～ 200X+1 年 1 月まで，
毎週1回90分のものを4回，ならびに1ヵ月後にフォロー
アップとして 1 回おこなった。プログラムの内容は水内・
阿部（2012）の PT を参考にしつつ，各回の前半は本プ
ログラムのオリジナルである「X さん支援」，後半は従
来の PT・PP の内容である「A 子ちゃん支援・A 子ちゃ
んママ支援」を取り入れたものを作成した。プログラム
の概略を表 2 に示す。
　（1）X さん支援
　X さん支援の部分については，#1 では自分の性格特
徴や行動パターンを客観的に知ることで，周囲とのコ
ミュニケーションスタイルを見直すことをねらい，性
格検査エゴグラムの実施と解説をおこなった。#2 では，
子育てを含む女性としての自分自身の生活行動に関す
表 1．対象者のプロフィール
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る動機付けチェックリストの実施と解説もおこなった。
#3 では，生活の中でいつの間にか形成した行動の傾向，
習慣，くせを知り，日常生活の困難，圧力，悩みにうま
く対処できる心構えを形成することをねらい，ストレス
コーピングインベントリー（SCI）の実施と解説をおこ
なった。また，#4 ではストレスの解消法について支援
者がファシリテーターとなりピアカウンセリングとして
自由に話す場を設けた。
　（2）A 子ちゃん支援・A 子ちゃんママ支援
　A 子ちゃん支援・A 子ちゃんママ支援の部分につい
ては，#1 では，対象者とスタッフの自己紹介ならびに
PP についてのオリエンテーションの時間をとった後，
子どもの行動のみかたと記録の仕方について説明した。
子どもの行動は，①誰が見ても分かる，②数えられる，
③具体的なもの（いつ・どこで・何を・どのように）で
あり，子どもの一連の行動を母親が観察して記録する
ワークをおこなった。また，子どもの行動を，①してほ
しい行動，②してほしくない行動，③してはいけない
行動の 3 種類に分類するワークをおこなった。#2 では，
強化の概念や注目のもつ意味について説明した。それを
受けたロールプレイでは，してほしい行動が見られた後
の肯定的な注目の仕方を練習した。#3 では，消去の原
理を説明した。してほしくない行動に対して叱責や小言
などの否定的な注目が，結果的にしてほしくない行動を
強化しているというメカニズムを説明し，してほしくな
い行動が見られたら計画的に無視し，待つことでしてほ
しい行動が見られたらほめることを学習した。また，子
どもにしてほしい行動を生じさせやすくなる指示の出し
方について説明した。予告，ブロークンレコード・テク
ニック，「○○したら□□しても良い」という特典を与
える指示を出し，してほしい行動が生じたら即時にほめ
るということをロールプレイで練習した。#4 では，し
てはいけない行動がどうして持続するのか説明し，して
はいけない行動に対してはまずは警告し，それでも続く
ようならペナルティを与えることを学習した。そして
フォローアップ開催の連絡をしたのち計 4 回のセッショ
ンを終了した。#5 では，終了後 1 ヶ月が経過した時点で，
子どもの行動について報告しあうとともに今まで学習し
たことを振り返った。また消去の原理では消失しないこ
だわりからくる問題行動に対する対処法について講義し
た。その後修了式をおこない，対象者には修了証と記念
品を贈った。
　（3）プログラム前後における個別相談
　#1 開始前には対象者ひとりあたり約 30 分ずつの事前
個別相談をおこない，事前に配布して記入を依頼してお
いた「お子さんの実態把握シート」ならびに「育児に関
するアンケート」（後述）の記述をもとに，子どもなら
びに母親の実態把握と，育児に関する個別のアドバイス
をおこなった。また #4 終了後の事後個別相談では，約
30 分ずつ，育児に対する不安や悩みについてアドバイ
スをし，A 子ちゃんママとしての自己有用感を高めた。
具体的には，プログラム中に一貫して実施してもらって
いた，子どものいいところを見つけてほめて記録する
「ほめるシート」をもとに，A 子ちゃんママとしてのが
んばりを評価した。また，A 子ちゃんママとしてだけ
でなく，X さんとして感じている不安や悩みについて
聞きとり，X さんの女性としてのアイデンティティの
ゆらぎをサポートすることを志向したカウンセリングを
実施した。
4．効果の評価
　（1）尺度の内容
　本プログラムの効果を測定するために以下の尺度を用
いた。またこれらを総称して対象者に対して配布する際
には「育児に関するアンケート」と称して実施した。
　育児不安尺度は，手島・原口（2004）が作成したもの
を用いた。養育者が育児中に生じる心の状態を尋ねる
22 項目からなる。中核的育児不安（例；子育てに失敗
するのではないのかと思うことがある），否定的育児感
情（例；子どもをわずらわしいと思うことがある），育
児多忙感（例；自分の時間がない）の 3 因子構造で，信
頼性・妥当性が確認されている。
表 2．プログラムの概要
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　家族の対応自信度調査票（岩坂ら，2004) の，子ども
の ADHD の受容や行動の理解，対応の自信について評
価する 20 項目を参考に，その中から ADHD という表
現を用いている項目を除外した 18 項目を用いた（例；1
日 1 回以上子どもをほめる）。
　（2）実施手続き
　育児不安尺度と家族の対応自信度調査票は，#1 の前
に相談担当者から調査用紙を渡し，#1 の時までに記入
して持ってきてもらうように依頼した。また #4 の修了
式の前に同様の調査用紙の記入を求め即日回収した。回
答に要した時間は 10 分程度であった。
　（3）分析の方法
　育児不安尺度，ならびに家族の対応自信度は，プログ
ラム開始前（以下プレとする）とプログラム開始後（以
下ポストとする）において，各尺度の平均得点について，
対応のある T 検定をおこなった。なお，フォローアッ
プである #5 は，#4 の修了時ならびにその後に対象者全
員に実施した個別相談からの期間が短かったためこのよ
うな評価尺度によるプログラムの定着にかかる定量的評
価は実施しなかった。
Ⅲ．結果と考察
1．育児不安の変化 
　育児不安尺度の各因子得点の結果について以下結果と
考察を述べていく。
　中核的育児不安の結果について表 3 に示した。中核
的育児不安については，対象者全員の平均得点をみると
プレからポストにかけて有意な差をもって低下していた
（t=3.32, p<.05）。特に Em が Co よりも高い群（以下
Em-H 群とする）は顕著に育児不安の低下がみられた
（t=7.35, p<.01）。ただし Co が Em よりも高い群（以下
Co-H 群とする）においては有意な差は認められなかっ
た。このことから，プログラム前は「何となく自信が持
てない」「どうしたらいいのかわからない」など，育児
不安が漠然としていたが，特にプログラムの #1 の「行
動のみかた」で課題分析の視点を学習し具体的対応を考
えることを習得できたため，不安を具体化し，それにつ
いての対応方法を考えることが育児不安の軽減につな
がったのではないかと推察される。
　否定的育児感情では，対象者全員でも，また各群別に
みても，平均得点に有意な差が認められなかった（表 4）。
この点については，水内・阿部（2012）が学齢期の子ど
もを持つ母親を対象に実施した PT の実践においても同
様に否定的育児感情の低下には寄与しなかったことから
も，従来型 PT ならびに今回のプログラムのみでねらう
には限界があると考えられる。今後考えられることとし
ては，プログラムと並行した A 子ちゃんママ支援とし
て，直接的な A 子ちゃんとのかかわり場面における対
応を賞賛される場面を設けるか，もしくは，X さんと
いうひとりの女性としてのアイデンティティのゆらぎを
サポートするような個別相談を強化するという，2 つの
側面での支援が考えられよう。
　育児多忙感についても，対象者全員ならびに各群別に
みても，平均得点に有意な差が認められなかった（表 
5）。ただし Co-H 群は，Em-H 群よりも総じて低かった。
Co-H 群が総じて低かったことについては，問題に積極
的に対応しようとする Co-H 群の特性の影響が想定され
る。また，プログラムの前後で母親の気持ちに変化があっ
たとしても，母親がおかれている環境（仕事や家庭での
役割など）はプログラムそのもので変わるものではない
ため，多忙感に関して有意な差は認められなかったと考
えられる。このことから，環境そのものの改善はできな
表 3．中核的育児不安
表 4．否定的育児感情
表 5．育児多忙感
表 6．家族の対応自信度
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いが，女性の家族構成を考慮し，時間の使い方について
の個別の提案や，今後の子どもの成長と共に育児方法が
変化していくことなど，これからの見通しについて個別
に提案していく支援も考えられよう。
2．家族の対応自信度の変化
　家族の対応自信度については，表 6 にみられるよう
に，総じて有意に得点が増加し（t=4.92, p<.01），特
に Em-H 群に顕著に得点の増加がみられた（t=16.19, 
p<.01）。プログラム前は対応に自信がなかったが，プロ
グラムで対応方法を学ぶことで自信につながったと考え
られる。また，Em-H 群は問題に消極的・回避的に対応
する傾向のため，Em-H 群にとっては，今回のプログラ
ムの内容や他の対象者の取り組みにふれたことで，問題
への対応の仕方を具体的に知ることが効果的に作用した
要因として考えられる。
3．事例検討
　Em-H 群に属する D さんは，知的障害を伴う自閉ス
ペクトラム症のある4歳9ヶ月の男児を持つ母親である。
家庭における子どもの問題行動は，こだわりがひどく，
気持ちの切り替えができず，自分の要求が通らないとパ
ニックになる。そのためスーパーでの買い物などの外
出が特に困っているとのことであった。SCI の記入時に
おける「強くストレスを感じた状況」は，「幼稚園にお
いて子どもがパニックを起こしたときに，子どものこと
をママ友に詳しく尋ねられて，どのように答えてよいか
困った」であった。D さんの SCI のプロフィールは図 1
に示すように総じて低いものであり，唯一かろうじて平
均よりも高い得点を示したコーピングは，Pos（肯定評
価型）であった。これは，経験重視であり，自己発見・
自己啓発・自己改革を方略とするものである。プログラ
ム前後での心理評定は，中核的育児不安が 25 → 23（-2），
否定的育児不安が 22 → 21（-1），育児多忙感が 21 → 18
（-3），家族の対応自信度（+7）と望ましい変化をみせて
いた（表 7）。このプログラム修了後におこなった事後
個別相談にて尋ねた質問においては，プログラムに参加
したことについて，「個別相談を含むプログラムによっ
てほめるときは具体的にすることや，無視をするとき
『あっ』と言ったり視線が合う前にしたりすることなど
いくつかポイントがわかりました。ポイントがわかった
ことで今までよりどこをほめるか子どもの行動をよく見
て，ほめる回数が増えたかなと思います。しかしこのま
まやり続けていかないと本当の変化にはならないのかな
と思います。他のお母さんが家でどのようにされている
のかがわかりよかったです。またゆっくり話すこともで
きでよかったです。」と述べた。また「子育て教室中に
実施した『エゴグラム』『動機付けチェックリスト』『ス
トレスコーピングインベントリー』などの自分の心理状
況を客観的に見つめなおすテストを受けた感想を教えて
ください」という X さん支援の側面についてプログラ
ムの効果を尋ねたところ，「自分にはそういう一面（う
つや不安傾向）があるということがわかり，そうかなと
思う部分もあったけど今のところ病気ではなく自分のこ
とは自分で解決，対応できる人間だとわかり，ほっとし
ました。」と述懐した。このことから，このプログラムは，
Em-H である D さんにとっては，単に心理評定上，定量
的に望ましい変化をみせただけでなく，A 子ちゃん支援，
A 子ちゃんママ支援，そして X さん支援としての側面
に定性的に寄与したといえよう。
Ⅳ．総合考察
　本研究では，自閉スペクトラム症幼児の母親を対象と
したストレスコーピングの違いによる「女性志向型 ペ
アレント・プログラム」の効果を検討した。その結果，「中
核的育児不安」と「家族への対応自信度」について，プ
ラスな変化があったことから， 漠然としていた不安や悩
みを言葉にして具体化し，それについての対応方法を考
えることが母親の自信につながったのではないかと考え
られた。ただし，「育児多忙感」の得点に有意な差が認
図 1．D氏の SCI プロフィール
表 7．D氏のプログラムの結果
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められなかったことから，母親の感じるストレスに関し
て，子どもへの直接的なストレス以外にも母親の家庭環
境や仕事から生じるストレスとの関連についても考える
必要があると同時に，A 子ちゃんママ以前に X さんと
いう個人のアイデンティティのゆらぎと再構築をサポー
トすることの重要性も示唆された。
　また，性格検査，SCI，自分自身の動機付けチェック
リストのような女性自身の特性を客観的に把握しそれに
ついてアドバイスを受けるような内容をプログラムにと
り入れたことにより，女性として自分の特性を知り自覚
化することができたのではないか。また，性格やストレ
スコーピングに合った対応方法にも気付くことができ
たのではないかと考えられた。特に Em-H 群に属する
D さんがプログラム後に「他のお母さんが家でどのよ
うにされているのかがわかりよかったです。」と述べて
いたように，同じような悩みを抱えた母親同士で話し合
う場は，単に悩みを共感し合うだけではなく，それにつ
いて自分はどう対応していたのかを振り返ることや，他
の母親から「こんな方法もあったんだ」と育児方法を知
ることにもつながり，母親がさまざまな点で自分自身を
見つめ直すきっかけにもなったと考えられる。このこと
から，幼少期の自閉スペクトラム症幼児を持つ母親，特
に Em-H 傾向の女性に本プログラムは推奨されるだろ
う。その際，SCI の結果を生かし，Em-H 傾向の母親と
Co-H 傾向の母親の組み合わせを工夫したグループ編成
をすることで，本プログラムの効果が更に期待できると
考えられる。
　今後の研究上の課題として，ストレスを強く受ける主
要因が子どもに直接起因するものなのか，子どもをとり
まく状況に起因するものなのかにわけてプログラムの実
施のあり方を検討することも必要であろう。ストレスが
強く出ている根源が，はたして A 子ちゃんからなのか，
A 子ちゃんママとして家族や社会とつながっているこ
とからなのか，それとも X さん自身のアイデンティティ
のゆらぎや自己実現へのあきらめからきているのか，な
ど，ストレッサーやストレス状況に応じたよりていねい
なプログラムを考えることが重要である。もし X さん
が，A 子ちゃんママとしての行動や態度においてのみ
社会から女性として評価されている，と感じてしまって
いる場合，そのストレスは一層大きいものであるだろう。
このことからも A 子ちゃんママではなく，ひとりの女
性である X さんとして，家族や社会とのつながりを感
じ，それをさらに強化されるような支援が必要だと考え
る。その際，母親として将来はこうありたいという希望
と，女性としてこうありたいという希望を分けて考えて，
話題を参加者同士で共有する内容をプログラムとして取
り入れることも有効かもしれない。
　最後に，本研究で用いた PP の限界と課題について示
す。まず，介入前ではなく＃ 3 にて SCI を実施したため，
それまでのプログラムによる介入効果が対象者のストレ
スコーピングに影響をしていることは否めず，厳密には
プログラム前に実施する必要があった。また，このプロ
グラムは子育てに関する不安や悩みの軽減，家族の対応
自信度の向上において一定の効果を示したが，これはプ
ログラム後そのまま持続するわけではなく，今後も様々
な不安や悩みがでてきたり，自信がゆらいだりするかも
しれない。したがって単発的なプログラムで終わりでは
なく，プログラム後も継続的に個別のフォローアップが
保障される必要がある。特に E ｍ -H 傾向の人は大きな
ストレッサーに左右される傾向があると考えられるため，
PP と並行して個別相談の場が随時用意されることが望
ましいだろう。また，ライフステージに応じた社会資源
とのつながりを，支援者は意識して支援にあたる必要が
ある。そしてその資源のひとつとして，ペアレントメン
ターからの，母親としてならび女性としての見通しを持
てるようなアドバイスも有効と考えられる。
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